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A 78-year-old man was referred to our hospital for asymptomatic gross hematuria on April 16, 2007.
Cystoscopy and abdominal computed tomography revealed a nonpapillary tumor at the upper area of the
bladder. Abdominal and thoracic computed tomography showed no lymph nodes and no metastasis to
other organs. Transurethral resection of bladder tumor (TURBT) was performed, and a pathological
diagnosis of small cell carcinoma of the bladder at stage pT2N0M0 was made. Considering the patient’s age
and the location of the tumor, we administered chemotherapy using carboplatin and etoposide after resection
of the tumor. After 2 courses of chemotherapy, a second-look TURBT was performed, and pathological
examination showed no viable tumor cells. Cystoscopy performed after 3 months revealed recurrence of a
nonpapillary tumor at a different area of the bladder. We performed TURBT and made a pathological
diagnosis of small cell carcinoma of the bladder at stage pT1N0M0. The patient was free from disease in
January 2011.
(Hinyokika Kiyo 58 : 165-168, 2012)




















白血球 4∼9/hpf．尿細胞診 ; 陽性




入院後経過 : 2007年 5月，経尿道的膀胱腫瘍切除術
(TUR-BT) と膀胱無作為生検を施行した．腫瘍本体
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Fig. 1. Computed tomography revealed a tumor at
the top wall of the urinary bladder,
measuring 33×27 mm.
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Fig. 2. Immunohistochemical staining (×400).
The small cell carcinoma was stained
positive for NSE (Neuron Specific Enolase).
は，HE 染色で N/C 比が大きい小型の類円形腫瘍細
胞を認めた (Fig. 2）．
NSE (Neuron Specific Enolase) 染色で褐色に染色さ
れる細胞を多数認めたため，膀胱小細胞癌と診断し




理診断確定後 NSE を測定，8.1 ng/ml であった．
術後経過 : 腫瘍が pT2 であり，膀胱全摘出術が標
準治療と考えられたが，患者の膀胱温存への強い希望
があったため，肺小細胞癌のレジメンに従い carbo-





了後の NSE 値は 5.6 ng/ml であった．
術後経過 : 退院 3カ月後の膀胱鏡検査で前回とは異
なる膀胱前壁頸部寄りに母指頭大の非乳頭状腫瘍を認
めた．CT では同部位に造影効果を示す膀胱壁肥厚を



















内に存在する neuroendocrinestem cell の癌化，3）移行
上皮細胞内に存在する multipotential epithelial cell の癌
化などが考えられているが，腫瘍組織内に移行上皮癌
などの組織像の異なる癌との合併も多いことから































ンとしては etoposide＋cisplatin (EP 療法）や etoposide
＋carboplatin が選択されることが多い．また膀胱小細
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Table 1. Cases of small cell carcinoma of the bladder in which the bladder preservation was achieved by
chemotherapy or radiation after transurethral resection of bladder tumor
症例 報告者 年齢 性別 病期 治 療
1 古屋ら 73 男 T2bN0M0 TUR＋術後 etoposide＋cisplatin 2コース
2 山本ら 37 男 T3bN1M0 TUR＋術後 etoposide＋cisplatin 1コース＋RT (50 Gy)
3 大塚ら 69 男 T3bN2M0 TUR＋術後 irinotecan＋cisplatin 4コース
4 栗本ら 74 男 T2N0M0 TUR＋術後 irinotecan＋cisplatin 4コース
5 川崎ら 71 男 T1 以上 N0M0 TUR＋術後 MVAC 2コース動注
6 奥田ら 82 男 T3 以上 N0M0 TUR＋術後 (cisplatin 15㎎×10回)＋RT (40 Gy)
7 仙崎ら 76 女 T2N0M0 TUR＋術後 cisplatin＋adriamycin 2コース＋RT (30 Gy)
8 波多野ら 84 男 T3bN0M1 TUR＋術後 etoposide＋carboplatin 4コース





























邦報告例は自験例を含めて 9 例あった15~19) (Table
1）．
化学療法の内容は etoposide＋cisplatin (EP 療法）が
2 例，irinotecan＋cisplatin (IP 療法）が 2 例，etopo-




TUR 後化学療法 (cisplatin＋irinotecan) を 4コース施
行し，術後 2 年間再発を認めていない症例や15)，同
じく pT2N0M0 症例で TUR 後，動脈内注入化学療法
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